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   The statistics of genitourinary tumors proved by histology as benign or malignant were 
analyzed for a total of 7,705 patients at the Mito Saiseikai Hospital from 1974 to 1984. The 
prostate, the bladder, and the kidney were the organs from which the tumors originated most 
frequently, in that order. Among the benign tumors, benign prostatic hyperplasia (55 cases) 
was the most frequent. Among the malignant tumors, bladder tumor (22 cases), prostate 
carcinoma (20 cases), and renal tumor (9 cases) were the most frequent. The overall  5-year 
survival rate was 50%. The survival of patients with bladder tumor was similar to that of 
the patients with renal pelvic or ureteral tumors of a transitional-cell origin. The worst 
survival was observed in penile carcinoma. 
   It can be concluded that the incidence and survival of genitourinary tumors in the Mito 
area were not significantly different from those reported in other parts in Japan. 













済生会総合病院)に おいて経験 した腫瘍(前 立腺肥大





















































副腎3例,腎9例,腎 孟 ・尿管5例,膀 胱22例,尿道
1例,前立腺(前 立腺肥大症を含む)75例,陰 茎4





腺腫,患 側は左側2例,右 側1例 であった,
2)腎=腎 癌7例,ウ ィルムス腫瘍1例,海 綿状血
管腫1例 であった.腎癌7例 のうち男子6例,女 子1
例,34～59歳まで平均46歳,左側4例,右 側3例 であ










3)腎孟 ・尿管:腎 孟腫瘍3例,尿 管腫瘍2例 すべ
て移行上皮癌であった.男子4例,女 子1例,53～76






























海 綿 状 血 管 腫
移 行 上 皮 癌




前 立 腺 肥 大 症
腺 癌
扁 平 上 皮 癌
悪 性 黒 色 腫
ケラトアカントーマ
精 上 皮 腫




























た.病 理 診断 の明らかなll例のうち 移行 上皮癌10
例,腺癌1例 であった,移行上皮癌10例をGrade別
にみるとGrade2が4例,Grade3が5例,不 明


































精術および ソケイ部 リンパ節郭清を併用し,筋 肉皮弁
を用いて皮膚欠損部の再建を加えた2).









































O前 立 腺 腫 瘍(n=20)
● 腎 腫瘍(n=8)












































2,症例数は前立腺,膀 胱,腎,腎 孟 ・尿管,陰
茎,睾丸,副 腎,尿 道,副睾丸の順に多くみられ,陰
嚢および精嚢にはみられ なかった.こ れはSmith
ら3)の泌尿器科的 腫瘍の発生 頻度に ほぼ一致してい
た.
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